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1. はじめに
　人体の構造と機能を理解するための解剖学教育に
おいて，人体を構成する骨や軟骨などの立体的形状
とその位置関係を理解することは重要である。その
ため，紙をベースとする教科書では，立体構造を複
数のアングルでの図で示したり，透過図を用いるな
どの工夫がなされてる１）。またコンピューターやタ
ブレット端末，スマートフォンの普及に伴い，臓器
や器官などの立体形状をデジタルデータ化し，コン
ピューター・グラフィックを用いて立体表示するソ
フトウェアも汎用化している2）3）4）。一方で，臓
器や器官の立体模型も，多くの教育機関で古くから
利用されている。立体模型は，他の教材と異なり，
実際に手で触ることにより臓器などの立体構造を理
解できるのが大きな特徴である。しかし，立体模型
は他の教材と比較し高価であるため学生各自が購入
するには負担が大きく，また一定の保管場所が必要
となることが多い。
　喉頭は頸部に存在する箱型の器官であり，呼吸，
嚥下，発声において重要な機能を担っている。喉頭
は舌骨，甲状軟骨，輪状軟骨などが靭帯や筋によっ
て連結された構造を持ち，甲状軟骨で囲まれた空
間に 喉頭蓋や披裂軟骨，声帯などが存在している
（図1）。これら主要な「部品」が微妙に相対位置を
変化させることにより，発声や嚥下における調節が
行われている。これらの調節は複雑なため，それを
理解するため種々の喉頭模型が市販されている。そ
の一例として，ソムソ社製の可動式大型喉頭模型を
示す（図2）。この模型は可動式であるのが大きな
特徴であり，甲状軟骨の前傾および 披裂軟骨の外
転，喉頭蓋軟骨の引き下げを再現することができる
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図1　喉頭の構造の模式図　骨と軟骨が組み合わさ
り箱状の構造を作っている
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（図3 A 〜 D）。一方でこの模型は比較的高価であ
り（定価で約11万円）学生が気軽に購入できるもの
ではない。
　そこで，喉頭の構造と機能を理解するための，安
価な自作模型を考案した。この模型は，特に甲状軟
骨運動の自由度が高く，また喉頭前庭ヒダと声帯ヒ
ダの位置関係を理解しやすい，という特徴を持つ。
2.模型の材料と作成
　喉頭模型に用いる材料を図4に示す。実験用遠沈
管１本（IWAKI，2345-050，50ml），厚紙１枚（80㎜
×120㎜），ビニール被覆針金１本（φ1.5㎜，3000
㎜程度），輪ゴム2本，ボンゴピン2本，紙粘土
（20ｇ程度），爪楊枝１本，ストロー１本（φ8
㎜），接着剤（多用途用，適量），セロハンテープ
（10㎝程度）を用いる。その他，工作には，ニッ
パー，ハサミ（CD裁断用），ピンセットを用いる。
遠沈管は使用済みのものでも構わないので材料費は
40人分3000円以下に抑えることができる。実際の模
型作成の手順を示した作成マニュアルを図5に示す。
　輪状軟骨は，切断した遠沈管のチューブと遠沈管
のフタを利用して作成する。輪状軟骨後部の，披裂
軟骨との関節面は紙粘土を用いて作成する（図6）。
　甲状軟骨は厚紙を型紙に沿って切り抜き作成す
る。室靭帯と声帯靭帯に相当する輪ゴムを甲状軟骨
図2　ソムソ社製喉頭機能模型GS10
図3　喉頭模型の可動部位の例
　　　A:通常位置
　　　B:甲状軟骨の前傾（舌骨と一体化して成形
されているため，独立した運動はできな
い）
　　　C:披裂軟骨の内転位（声門は閉じている）
D:披裂軟骨外転位（声門が開いている） 
図4　喉頭模型作成のための材料　背景の格子は1
㎝間隔 
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図5　模型の工作マニュアル
図6　輪状軟骨の模型　後部の盛り上がりを紙粘土
で作成する
図７　甲状軟骨の模型（内側面）ゴムヒモで室靭帯
と声帯靭帯を再現している 
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に固定し，模型と連結するためのストローをセロハ
ンテープで固定する（図７）。
　部品固定用の針金を曲げ，輪状軟骨の内側面に固
定する。針金の上部は，後で作成する舌骨の芯にな
る（図8）。
　遠沈管の底の部分から切り出した喉頭蓋軟骨を甲
状軟骨の内側の切れ込みに差し込み接着する。その
後，喉頭蓋軟骨に空けた穴と舌骨に相当する針金の
中央部をゴムヒモで結びつける。これが舌骨喉頭蓋
靭帯に相当する（図9）。
　輪状軟骨後部の紙粘土を盛り上げた部分に，披裂
軟骨に相当するボンゴピンを突き刺す。その後，ピ
ンセットを用いて，室靭帯と声帯靭帯に相当するゴ
ムヒモをボンゴピンに接着する。小角軟骨に相当す
る紙粘土による突起をボンゴピンの上にはりつける
（図10）。最後に，針金による土台の上部に紙粘土
を貼り付け，舌骨を作成する。
3.喉頭模型の使い方
１）甲状軟骨の形状と運動
　甲状軟骨はストローと針金の土台によって緩く固
定されているため可動範囲が広い。そのため，甲状
軟骨の挙上および前傾運動を再現する事ができる
（図11 A，B，C）。その際，前傾運動においては，
それに伴う声帯ヒダの伸びる様子を再現できる（図
12 A，B）。また甲状軟骨の挙上時には，それに伴
う舌骨喉頭蓋靭帯の弛緩を確認できる（図13 A，B）。
　それに加え，甲状軟骨角を変化させる事で，甲状
軟骨の性差（女性120°，男性90°）１）と，それに伴
う声の高さの違いの理由を分かりやすく説明するこ
とができる（図14 A，B）。
2）披裂軟骨の運動と，喉頭前庭ヒダおよび声帯ヒ
ダの変化
　披裂軟骨に相当するボンゴピンを回転させる事
で，披裂軟骨の外転を，ボンゴピンの刺し位置を
広げる事で披裂軟骨の外旋を再現できる（図15 
A，B）。また，声帯ヒダの外側上方に喉頭前庭ヒダ
が存在し，偽声帯を形成している位置関係が明確に
確認できる。
図8　輪状軟骨に取り付けられた部品固定用の針金 
図9　舌骨喉頭蓋靭帯に相当するゴムヒモで喉頭蓋
と舌骨（針金）を連結する
図10　室靭帯と声帯靭帯に相当するゴムヒモで甲状
軟骨と披裂軟骨が連結される
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図12　A:通常位置　B:甲状軟骨前傾時
　　　声帯の緊張度が高まっている
図11　甲状軟骨の運動
　　　A:通常位置　B:挙上時　C:前傾時
A B C
図13　甲状軟骨の挙上に伴う舌骨喉頭蓋靭帯（⇦）の弛緩が確認できる
　　　A:通常位置　B:挙上時 
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3）嚥下運動の再現
　模型の各部の運動を組み合わせる事で嚥下運動に
おける喉頭の動きを再現できる。まず，披裂軟骨の
運動により声門を閉じ，その後甲状軟骨を挙上させ
前傾させる。その結果，舌骨喉頭蓋靭帯が弛緩し，
披裂喉頭蓋筋（模型には含まれない）の収縮により
喉頭蓋が引き下げられ喉頭口を閉鎖する。
4.教育現場での利用
　講義では，まず喉頭を構成する「部品」に相当す
る骨や軟骨について説明した後，90分の講義の時間
を使い，喉頭模型を作成している。ポリプロピレン
製の遠沈管の切断の際，カッターナイフなどでは正
確な切断が難しく，ケガの恐れもあるので，CD裁
断用のハサミを複数用意し使い回している。時間内
で模型が完成しない場合は次週の講義までに作成し
ておくように指示する。
　完成した模型を用いて，喉頭の構造・運動とその
機能について説明を行う。教科書に示されている模
式図と模型を見比べながら説明を行う事で学生の理
解が深まっていると考えている。
　紙粘土とポリプロピレン素材との接着力が弱く，
ゴム素材の経時劣化もあるため，耐久性はあまり高
くないが１年程度は使用できる。今後は，輪状軟骨
図14　甲状軟骨角の性差　A:女性（120°）　B:男性（90°）
　　　男性の方が声帯が長くなる
図15　A:披裂軟骨内転位　B:披裂軟骨外転位
　　　声門が開いている
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と声帯靭帯の間を閉鎖する輪状声帯膜（弾性円錐）
を追加し，通常時や発声時の空気の通路を更に明確
に示す改良を加えてみたい。
5.引用文献など
１）Richard L. Drake, Wayne Vogl, Adam W. M. 
Mitchell著，塩田浩平，瀬口春道，大谷浩，杉本
哲夫訳，『グレイ解剖学』原著第１版，エルゼビ
ア・ジャパン，2007
2）http://jp.visiblebody.com/index.html Visible 
body社：ヒューマン・アナトミー・アトラス
3）http://www.nankodo.co.jp/r/r_zygote_ios/ 南
江堂：ザイゴット3D人体解剖
4）直良博之　走査型電子顕微鏡とコンピュータ・
ソフトウェアを用いた立体的解剖組織学教育の試
み 島根県立大学短期大学部松江キャンパス紀要
51,43-49 （2013）
（受稿 平成28年10月19日，受理 平成28年11月24日）
